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 【背景】腱板断裂は中高年で発症率が高く、加齢による退行変性が腱板断裂の一因とされている。一方、腱
板の退行変性を腱板断裂の主原因とする内因説とは別に、肩峰下インピンジメントを主原因とする外因説では
肩甲骨周囲筋の筋活動低下やバランス異常といった機能異常がインピンジメントを誘発すると考えられてい
る。筋の加齢変化は知られており、肩甲骨周囲筋も加齢変化の影響を受けている可能性があるが、腱板断裂の
一因とされている肩甲骨周囲筋の機能異常が加齢によるものか、腱板断裂に特有のものであるかは不明である。 
【目的】表面筋電図、超音波診断装置を用いて機能的、形態的評価を行い、1）年代間の比較により肩甲骨
周囲筋の加齢変化、2）腱板断裂患者と健常高齢者の比較により、腱板断裂患者の特徴を調べることである。 
【方法】健常成人 54名（20–30代：19名、40–50代：17名、60–70代：18名）、腱板断裂患者 17名を対
象とし、僧帽筋上部線維、下部線維、前鋸筋、三角筋中部線維の 4筋における、120°までの肩甲骨面挙上時
の各筋の筋活動、安静座位での各筋の筋厚をそれぞれ表面筋電図と超音波診断装置にて測定した。また、筋活
動の測定区間は 0–30°、30–60°、60–90°の 3区間とし、各年齢群、各筋間で比較した。健常成人は利き手
側、腱板断裂患者は患側、健側の両側を測定した。 
【結果】60–70代群の僧帽筋下部線維の筋厚は 20–30代群および 40–50代群の筋厚と比べて有意に薄かっ
た（p < 0.05）。筋活動はすべての筋において、各年代間に有意な差はみられなかった。腱板断裂患者の健側
の僧帽筋下部線維の筋厚は、患側および 60–70代群の筋厚と比べて有意に厚かった（p < 0.05）。一方、患側
と健常高齢者の間に有意な差はみられなかった。筋活動は僧帽筋上部線維の 30–60°、60–90°において、患
側の筋活動が 60–70代群の筋活動と比べて有意に高かった（p < 0.05）。 
【結論】肩甲骨周囲筋は僧帽筋下部線維が加齢に伴って選択的に萎縮や弱化していく可能性が示唆された。
腱板断裂患者は同年代の健常者との比較において、肩甲骨周囲筋が腱板断裂で特異的に萎縮するのではなく、
加齢により萎縮している可能性があることが分かり、さらに、健側の僧帽筋下部線維が代償的に肥大している
可能性が示唆された。また、筋活動に関しては僧帽筋上部線維が腱板断裂患者の患側において有意に高い活動
を示していたが、加齢による筋活動の変化はみられなかった。これは腱板断裂により特異的に引き起こされた
変化であり、腱板断裂患者は肩関節挙上の代償を僧帽筋上部線維で行っている可能性が示唆された。 
